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Amag Biz bu calismada, bir hastanenin acil servisine basvuran is kazalarinin nedenlerini ve sonuclarini degerlendirmeyi amacladik.

Materyal ve Metot:  Bu arastirmanin.verileri, 01 Ocak-31 Aralik 2012 tarihleri arasinda, Gaziantep'teki bir 6zel hastanenin acil servisine is kazasi nedeniyle
basvuru yapan hastalarin kayrtlarinin retrospektif incelenmesiyle elde edilmistir. Kategorik 6lcim parametrileri rakam ve persentil olarak,
sayisal 6lcimler de ortalama ve standart deviasyon seklinde ifade edilmistir. Arastirmamiz, retrospektif tipte, deskriptif ve kesitsel kayit
taramasi calismasidir.

Bulgular:  Calisma stiresince kayit edilen 133 is kazasi olgusunun, acil servisteki tim basvurularin %0.2"sini olusturdugu belirlenmistir. Kaza gegiren
calisanlarin 131" (%98.5) erkek, 2'si (%1.5) kadin olup yas ortalamalari 32.8+10.8'tir. Kazalarin %12.0 ile en cok Mayis ayinda, %37.8
ile en fazla Pazartesi giinQ, %58.7 ile en ok 08: 00-17: 00 saatleri arasinda meydana geldigi belirlenmistir. Degerlendirmeye alinan
is kazalarinin %99.2'sinin 6zel is yerlerinde, %52.6'sinin disme nedeniyle meydana geldigi, %61.7'sinde Ust ekstremite yaralanmasi
goruldagu tespit edilmistir.

Sonug: Bu calismada, is kazalar sonucunda en sik yaralanan viicut bdlimunin Ust ekstremite oldugunu saptadik. Ayrica hastalarin buyuk bir
kismi acil serviste ayaktan tedavi gérmiis ve cok azinin hayati tehlikesi olmustur. is kazalarin gercek boyutlari ve sonuglarinin belirlenerek
onlenebilmesi igin Gncelikle standardize ve eksiksiz olarak kaydedilmesi, monitorize edilmesi ve raporlanmasi saglanmalidir.

( Sakarya Med J 2015, 5(4):193-198 )

Anahtar Kelimeler: s kazalari, acil servis, isci sagligi ve giivenligi

Objectives: In this study, we aimed to evaluate the consequences and causes of work accidents admitted to emergency department of a hospital.

Materials The data of this study between 1 January to 31 December 2012, records of the patients apply to the emergency department of a
and Methods: private hospital in Gaziantep city because of work accidents were obtained retrospectively. Categorical data were expressed as number
and percentage, The numerical measurements are expressed as mean and standard deviation. Our study is a cross-sectional, descriptive

and retrospective study registry scan type.

Results:  During the study recorded 133 cases of work-related accidents, it was determined that constitute 0.2% of all applications in the emer-
gency room. 131 employees are involved in crashes (98.5%) were male, 2 (1.5%) were female and the mean age were found to be
32.8 £ 10.8.Most accidents in May to 12.0%, up by 37.8% on Monday, up by 58.7% 08: 00-17: 00 were determined to occur. Work
accidents in private businesses of 99.2%, occurred due to a fall of 52.6%, 61.7% in the upper extremity has been found to injury seen.

Conclusion: According to the results of this researh, we found that as a consequence of work accidents the upper extremity of the most commonly
injured body part. Additionally, many patients seen in the emergency department and outpatient treatment have been very few life-
threatening. In order to prevent accidents at work determining the actual size of the priorities and results of standardized and complete
as to be recorded, monitored and should be reported. ( Sakarya Med J 2015, 5(4):193-198 )
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Giris

is kazasi; belirli bir hasara ya da bedensel yaralanmaya yol
acan, birden ortaya cikan ve planlanmamis bir olay’; daha
oncesinde planlanmamis, cogunlukla bireysel yaralanmalara,
makina ve ekipmanlarinin hasarlanmasina, Gretime ara veril-
mesine neden olan bir durum?; sigortalinin isyerinde bulundu-
gu sirada, fabrika isletmecisi tarafindan yurittlmekte olan is
kaynakli olarak sigortali kendi adina ve hesabina bagimsiz cali-
siyorsa yUrUtmekte oldugu is nedeniyle, bir isverene bagl ola-
rak calisan sigortalinin, gorevli olarak isyeri haricinde bir yere
transferi sebebiyle esas isini yapamadigi zamanlarda, kanunun
4 Uncl maddesinin birinci fikrasinin “a” bendi kapsamindaki
cocuguna sit veren bayan calisanin is kanunu geregince sit
izni icin ayrilan strelerde, sigortalilarin, is sahibi tarafindan te-
min edilen servis araciyla isyerine yere gelis-gidisi esnasinda;
olusan herhangi bir durum ve halde zuhur eden ve isciyi kisa
ya da uzun erimli fiziken ve psikolojik olarak magdur eden
olay? olarak tanimlanmustir.'

is kazalarinin, bireysel ve toplumsal olarak verdigi zararlardan
dolayi énleyici tedbirlerin alinmasi ivedi bir problemdir*. Is
kazalari, dncelikle calisanlari, bunlarin aile bireylerini, isletme
sahiplerini, sosyal guvenlik kurumlarini ve devletin isleyisini
olumsuz etkilers. Ulkemizde is kazalarina ait veriler, Sosyal Gii-
venlik Kurumu'nun (SGK) her yil rapor olarak sundugu istatis-
tiklerinden saglanabilir.

Ulkemizde isci saghgi ve giivenligi (ISG) ile ilgili esas yasal yap-
tinmlar 4857 sayili Is Kanunu kapsamindaydi. Fakat, Avrupa
Birligi'ne(EU) tam Uyelik asamasinda bulunan Turkiye'de 4857
sayili Is Kanunué, is sagligi ve giivenligi agisindan hem EU miik-
tesebati hem de ILO Antlasmalari g6z dntine alindiginda yeter-
sizdi. Bu sureg, is saghgi ve givenligi konusunda genis icerikli
yeni yasal dizenlemeler yapiimasini gerekli hale getirmistir’.
EU ile farkhliklari ortadan kaldirmak icin Calisma ve Sosyal
Guvenlik Bakanligr tarafindan 89/391 sayili Cerceve Direktif
esas alinarak olusturulan 6331 sayili isci Sagligi ve Guvenligi
Yasasi®, 30 Haziran 2012 tarihli T.C. Resmi Gazete'de ilan
edilerek yUrurlige girmistir. 6331 sayili Yasa'da da isverenle-
re isci saghg ve guvenligi konusundaki yaptirimlarin oldukca
genis tutuldugu dikkati cekmektedir. 89/391 sayili Frame Di-
rektif, isletme sahiplerinin isci saghgr ve givenligi ile ilgili bazi
hususlarda yUkdmlutltklerinin daraltilabilecegi ya da yukdm-
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lalukler disinda kalabilecekleri konusunda devletlere elektiflik
saglarken, 6331 sayili Yasa'da daimi olarak isletme sahibinin
yukimlalugine deginilmistir®. 6331 sayil ISG Yasasi'nin ikin-
ci kisminda isveren ve iscinin gorev, yetki ve sorumluluklari
daha ¢ok su maddelerde yerini alir: Isletme sahibinin umumi
sorumluluklari (Madde 4), olasi tehlikelerden korunma esaslari
(Madde 5), isci sagligi ve givenligi hizmetleri (Madde 6), isci
saghgi ve givenligi hizmetlerinin desteklenmesi (Madde 7),
is hekimleri ve isci Saghgr ve Givenligi Uzmanlari (Madde 8),
risk kategorisinin saptanmasi (Madde 9), risklerin evalUasyo-
nu, kontrol, gerekli dlctimlerin yapilmasi ve arastirma (Madde
10), acil durum eylem plani, yangindan korunma,kurtarma
ve ilk yardim (Madde 11), is kazalari ve meslek hastaliklarinin
kaydedilmesi,raporlanmasi ve ihbarlari (Madde 14), saglik go-
zetimi (Madde 15), iscilerin informasyonu (Madde 16), iscilerin
hizmet ici egitimleri (Madde 17) ve sorumluluklari (Madde
19)8.

Arastirmanin yapildigi tarihte 2013 yili SGK istatistiklerinde,
bir yildaki toplam is kazasi sayisi: 191.389, Meslek Hastalig
sayisi ise 371 olarak bildirilmistir. Is kazasi gecirenlerin %89'u
erkek olup en fazla is kazasi Kasim-Aralik ayinda meydana
gelmistir. is kazas! gecirenlerin 148.752 kisinin ayakta tedavi-
si yapilmis, 59.527sinin yatarak tedavisi yapilmistir. 2013 yil
sonu itibariyle gecici is géremezlik stresi 2.357.505 gunddr.
Bir yil icinde 1360 kisi is kazasindan dlmustir. Olimler en faz-
la; Mayis-Agustos aylari arasinda (68809 kisi); 11:00-11:59
saatleri arasinda (18.762 kisi); nitelik gerektirmeyen meslek
mensuplarinda (697 kisi); kazi, insaat, onarim, yikim is yerle-
rinde (356 kisi); beyin sarsintisi ve ic yaralanmalarla (229 kisi);
hareket aninda bir nesnenin carpmasi (197 kisi) seklinde mey-
dana gelmistir'. Tarkiye'de is kazalari ile ilgili kapsamli epide-
miyolojik calismalar oldukca az sayidadir'''4,

Biz gerceklestirdigimiz bu pilot calismada, bir acil servise bas-
vuran is kazalarinin nedenlerini, kazanin olus bicimini, yara-
lanma bdlgelerini,yaralanma tiplerini ve sonuclarini, gincel
literatUr ve ilgili mevzuat 1siginda degerlendirdik.

YONTEM ve GERECLER

Bu calismanin verileri; 01 Ocak-31 Aralik 2012 tarihleri arasin-
da, Gaziantep'te dzel sektdre ait bir hastanenin acil servisine
is kazasi tanisiyla basvuranlarin kayitlarinin geriye déntk ince-
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lenmesi sonucu elde edilmistir. Elde edilen datalardaki kate-
gorik dlgimler rakam ve persentil olarak, sayisal degerler de
ortalama ve standart deviasyon (+SD) seklinde 6zetlenmistir.
Bu pilot calisma retrospektif, tanimlayici ve kesitsel tipte bir
kayit calismasidir.

Etik Uygunluk Durumu

Hastalara ait ¢zel bilgilerin ve goérintulerin kullaniimadig ret-
rospektif hasta kayit taramasi niteligindeki bu calisma icin bir
etik kurul onayr alinmasina gerek olmamistir. Sadece calisma-
ya dahil edilen hastalardan, bu calisma icin bilgilendirilmis olur
alinmistir.

BULGULAR

is kazasi geciren calisanlarin 131'i (%98.5) erkek, 2'si (%1.5)
kadin olup yas ortalamalar 32.8+10.8'tir. Is kazalarinin en
cok; Mayis ayinda (%12.0), Pazartesi ginl (%37.8), 08:00-
17:00 saatleri arasinda (%58.7) meydana geldigi belirlenmis-
tir. Is kazalari nedenlerinin analizi Tablo 1'de gdsterilmistir.

Tablo 1. is kazalari nedenlerinin dagilimlari (n=133)

is Kazalar Nedenleri Sayl | %

YUksekten dismeler 70 | 52.6
Makina kaynakli yaralanmalar 47 | 353
isyerinde darp kaynakli yaralanmalar 11 8.3

Yabanci cisim kaynakli yaralanmalar 3 2.3

Likid Petrol Gazi (LPG) patlamasi kaynakli 5 15
yaralanmalar

Degerlendirmeye alinan is kazalarin; en fazla yiksekten dus-
me (%52.6) nedeniyle, en az LPG patlamasi (%1.5) nedeniyle
meydana geldigi saptanmustir. is kazalarinin yaralanma bolge-
lerine gére dagilim Tablo 2'de gdsterilmistir.

Tablo 2. Kazalarin yaralanma bolgelerine gére anatomik

dagilimi (n=133)

Yaralanma Bolgeleri Sayi %

Ust ekstremite 82 | 617
Alt ekstremite 20 [ 15.0
Bas-boyun 17 1128
Sirt-bel 7 5.3

Gogus 5 3.7
Batin 2 1.5

195  sakarya Med ] 2015;5(4):193-198

Kazalarin daha yiksek oranda Ust ekstremite bolgesinde
(%61.7) ve alt ekstremite bolgesinde (%15.0), distk oran-
da ise gdgus bolgesinde (%3.7) ve batin bolgesinde (%1.5)
gorildigu tespit edilmistir. Kaza gegirenlerin %45.1'inde yu-
musak doku travmasi, %27.8'inde kirik oldugu saptanmistir.
is kazalarina verilen raporlarin sonuclarinin dagilimi Tablo 3'te
gosterilmistir. Kayitlardaki is kazalarin %82.7’sinin basit tibbi
muidahale ile giderildigi, %8.3'Unun hayati tehlikesinin oldu-
gu, %94.7'sinin tedavi altina alindigi ve %5.3'Unun ise daha
ileri tani ve tedavi merkezlerine sevk edildigi saptanmustir.

Tablo 3. is kazalari raporlarinin sonuglarinin dagilimi
(GEXEE))

Basit tibbi girisim ile gideriime durumu Sayi %

Evet 110 | 82.7

Hayir 23 [ 173

Yasamsal tehlike varligi

Var 11 8.3

Yok 122 | 91.7

Sevk durumu

Evet 7 53

Hayir 126 | 94.7
TARTISMA

SGK'nin 2003 yilindaki istatistiki verilerine gore, 3553 is ka-
zasl neticesinde 680 isginin hayatini kaybettigi; 2004 yilinda
3691 is kazasi neticesinde 743 kisinin; 2005 yilinda ise 4688 is
kazasi neticesinde 858 iscinin hayatini kaybettigi, 2006 yilinda
ise 4887 is kazasi meydana geldigi ve 916 iscinin yasamini
kaybettigi, 3233 isginin yaralandigi, 758 kisinin ise sakatlandi-
g! rapor edilmistir'2. 2013 yilinda ise meydana gelen 191.389
is kazasi neticesinde 1360 kisinin hayatini kaybettigi rapor
edilmistir’®. Bu verilere gore is kazalarinin sayisi ve is kazasi
kaynakli yasam yitimlerinin yillar icerisinde giderek artis gos-
terdigi sdylenebilir.

Bizim arastirmamiz sirasinda kaydedilen 133 is kazasI olgu-
sunun, acil servisteki tim bagvurularin %0.2’sini olusturdugu
belirlenmistir. Satar ve arkadaslarinin 2006 yilinda yaptiklari bir
arastirmada, acil servise yapilan basvurularin %?1.2’sinin isyeri
iliskili kazalar oldugu saptanmistir'’. Kaza geciren calisanlarin
131'i (%98.5) erkek, 2'si (%1.5) kadin'dir. Benzer calisma-
larda da erkek orani yiksek bulunmustur®'>'® Bulgumuzun




196

Sakarya Med ) 2015;5(4):193-198

aksine literatlrde farkl sonuclar da yer almaktadir’'2'°. Bu
durum, arastirmanin yapildigi bélgeye gore kadin isci oranlari-
nin dUstklagu ile iliskilendirilebilir. Erkek iscilerin is hayatinda,
fiziksel gl gerektiren islerde ve gece siftlerinde daha fazla
yer almalarindan ve bayan iscilerin ise is yasaminda nispeten
hafif islerde calismalarinin yanisira, is yasaminda daha dikkatli
davranmalarindan kaynaklaniyor olabilir.

Arastirmamizda, acil servisimize is kazalar basvurularinin sik-
likla pazartesi ginleri (%37.8) oldugunu belirledik. Dinya Ca-
lisma Orgitii'ne (ILO) gore; isyeri iliskili kaza ritmisitesinin sira-
siyla en ok pazartesi, persembe ve cuma ginleri oldugu rapor
edilmistir?. Villanueva ve Garcia (2011) tarafindan ispanya’da
is kazalarinin epidemiyelojisine yonelik olarak yurattukleri bir
arastirmada is kazalarinin hafta basinda daha fazla (Pazartesi
glnu icin %19), hafta sonunda ise daha az (Pazar guni icin
% 9) rapor edildigi bulunmustur. Villanueva ve ark. yaptigi ca-
lismada, iscilerin dikkat daginikhigi, uyum problemleri ve ace-
leciliklerinin en fazla pazartesi gtini oldugu seklinde yorum-
lanmistir?’. Tirkiye istatistik Kurumu'nun (TUIK) 2003-2005
yillari arasinda meydana gelen is kazasi verilerine gore, isgi-
lerin isyerinde calismaya basladiktan sonraki ilk saatlerde en
fazla da ilk Ug saat icerisinde is kazasina maruz kaldiklari rapor
edilmistir?2. Dagl ve Serinken'in (2012) yaptidi bir calismada
ise, kazalarin glin ici dagilimlarinin sabah saatlerinde (en cok
08:00-10:00) ve 6gleden hemen sonra ise saatleri arasinda
(en sik 14:00-16:00) goruldigu bildirilmistir'. is kazalarinin
bilhassa erken calisma saatlerinde daha cok olmasinin nedeni-
nin, iscilerde ise dikkatini yogunlastirmadan ve ortama adapte
olmadan ise koyulmasindan baslamasindan kaynaklanabilir.
is kazalarinin yil icerisindeki dagilimlari incelendiginde, Mayis
ayinda (19 olgu) pik yaptigi rapor edilmistir. Arastirmamizin so-
nuclarina goére, sonbaharda (Eylul-Ekim-Kasim) is kazalarinin
pik yaptigi ve yaz aylarinda (Haziran, Temmuz, Agustos) daha
az goruldigu saptandi. Bununla ilgili bazi arastirmalarda, yaz
mevsiminde sicaklik artisinin, insaat ve tarim sektérintn daha
faal olmasinin is kazalarinin artirdigr bildirilmistir'"23-25, Bizim
arastirmamizla bu alanda yapilan diger calismalar karsilastiril-
diginda, olgularin aylara gére dagiimi konusunda farkliliklar
olmasi; bolgesel iklim farklliklarindan, is ve iscilerin iklimsel
dagilimindan, isci saghgi ve glvenliginin kisa streli islerde sik-
likla dnemsenmeyisinden kaynaklanabilir. Ayrica calismamiz-
da, ylksekten disme ile olusan is kaynakli yaralanmalarin en
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sik kaydedilen is kazasi nedeni oldugunu saptadik (%52.6).

Arastirmamiza dahil edilen calisanlarin is kazasl yaralanmala-
rinin vicut bolgelerine gore dagilimlari incelediginde; Ust eks-
tremite yaralanmalari %61.7 ile dnlerde yer aldi. Bunu ise alt
ekstremite, bas-boyun, sirt-bel, gégus ve batin yaralanmalari
izledi. Ulkemizde bu alanda yapilan bazi calismalar, bizim aras-
tirmamizin sonuglart ile benzerlikler gdstermistir. Kalemoglu
ve arkadaslarinin bir arastirmada, Ust ekstremitenin delici, ke-
sici, ampute yaralanmalari %43.0 ile ilk siray almistir.’ Birgen
ve arkadaslarinin (1999) gerceklestirdikleri bir arastirmada, 6n
kol ve parmaklarin %43.7’lik yaralanma orani ile ok sik ya-
ralanan vicut boélgesi oldugunu bildirmistir?®. Beyaztas ve ar-
kadaslarinin (2001) arastirmasinda ise Ust ekstremite yaralan-
malari %43.7 olarak bildirilmistir?4. Kiran ve arkadaslari (2006)
bir calismasinda da, %41’lik yaralanma orani ile Ust ekstremi-
tenin dnlerde yer aldigini ve bunu alt ekstremite, bas-boyun ve
govde yaralanmalarinin takip ettigini bildirmislerdir?”. Gzkan
ve arkadaslarinin (2010) yaptiklari bir baska calismada da, is
kazalarinda ekstremite yaralanmalarinin daha sik goéraldaga
bildirilmistir'®.

Arastirmamizin verilerine gore, is kazalarinin isci kaynakli kom-
ponentleri arasinda dikkatsizlik (%52), tecribesizlik (%16) ve
aceleci olmak (%12) etmenlerinin ilk G¢ sirayr olusturdugunu
saptadik. isyeri kaynakli kaza sebepleri arasinda ise, protektif
onlemlerin alinmamasi (%20) ve isyerinin fiziksel kosullarinin
yetersizligi (%36) en sik bildirilen nedenlerdir. Is kazasi ne-
denlerinin incelendigi arastirmalarda, siklikla isci kaynakli ne-
denlerin &ne gikanldigi bildirilmistir. Smith ve arkadaslari kendi
arastirmalarinda, is kazalarinin en dnemli kaynaginin givenlik
onlemlerine riayet edilmemesi oldugunu bildirmislerdir.?® Ka-
lemoglu ve arkadaslari ise is kazalarinin tecribesizlik, egitim
eksikligi, aceleci olmak, insomnia, ihmalcilik ve aldirmazliktan
kodken aldigint ileri sirmuslerdir.’? Bizim arastirmamizda ise, bu
calismalardan farkli olarak isci ve isyerinin birlikte etkili oldu-
gu etmenler 6n siradadir. Genel olarak is kazalarinda, iscilerin
isverene ya da isyerine kazayl baglama egilimlerinin daha az
oldugu soylenebilir. Ayrica arastirmamizda kaza etkenlerinin
yorumlanmasinda iscinin subjektif bir degerlendirme yaptigi
da dikkate alinmalidir.

is kazalarr icin diizenlenen raporlar degerlendirildiginde; is ka-




zalarinin %82.7'inin basit tibbi girisimlerle giderilebilir oldugu
ve %17.3'Unun ise basit tibbi girisimlerle ile giderilemez kana-
atleri dikkati gekmektedir. Bu oranlara gore calisan hekimlerin
rapor dlzenlerken “basit tibbi girisimle giderilemez” kararini
verirken, girisimden c¢ok hospitalizasyonu dikkate aldikla-
rn dusunulebilir. Gaziantep Universitesi Tip Fakiltesi'nin Adli
Tip Anabilim Dali tarafindan gerceklestirilen bir calismada,
is kazalari konulu ve acil serviste hazirlanan adli raporlarda,
olgularin %20.6's1 icin  “yasamsal tehlike” karari verilirken,
%79.4'inde ise yasamsal tehlike ibaresi dngdrilmemistir?®.
Bizim arastirmamizda acil servise is kazasi sikayetiyle basvuran/
getirilen olgular icin  hazirlanan adli raporun yasamsal tehli-
ke icerigine bakildiginda, %91.7'sinde adli raporun yasamsal
tehlike icermedigi, %8.3'Unde ise yasamsal tehlike icerdigi
ibareleri goérilmektedir. Arastirmamizin sonuglari ile Karasu ve
arkadaslarinin (2009) yaptigi calismanin sonuglari ile benzerlik
gostermektedir®. Acil servis doktorlarinin adli rapor hazirlar-
ken genito-Uriner sistem, abdomen, gdgus ve kafa yaralan-
malarinda “yasamsal tehlikesi vardir” ibaresini daha sik kul-
lanmalari, bu olgularin adli olarak degerlendirilmesinde olmasi
gerekendir. Asil sorun, bu tip is kazasi olgularinda "'yasamsal
tehlike vardir'” ibaresini yasamsal tehlike olmayan bir durumda
kullanmaktir. Bu durum is kazasi olgularinin degerlendirilme-
sinde karmasikliga neden olabilir. Ozellikle acil servis doktorla-
rinin adli rapor diizenlenmesi il e ilgili bilgilerinin gtincellenme-
si dnemlidir'®. Arastirmamizin sonugclarina gore kazasi nedeni
ile acil servise basvuran/getirilen iscilerin %94.7'si eksterne
edilirken, %5.3'U hospitalize edilmistir. Ayni sekilde is kazasi
geciren bu olgularin %82.7'si icin operasyon dngorilmemis
olup sadece %17.3'0 opere edilmistir. Bulunan bu is kazasi
oranlarinin, is kazalarinin maddi ve manevi zararlara yol agma-
st agisindan dnemli oldugu kanisina varilmistir.

is kazalari kisa ve uzun erimli sonuclari olan, ve zerinde du-
rulmasi gereken énemli bir halk saghg problemidir. is kaza-
larinin diizgiin bir sekilde kayrt altina alinmasi, siki bir izlem
yapilmasi ve yetklilerle yeterince paylasilmasi énemlidir. Dogru
ve eksiksiz hazirlanmis is kazasi verileri, kaza epidemiyelojisi
ve fliasyon saptamak agisindan dnemlidir. Bunun sonucunda
is kazalarmna iliskin etkin ¢c6zim onerileri gelistirilerek, isguci
ve manevi kayiplarin en az diizeyde olmasini saglayacaktir?®.
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SONUC
is kazalari sonucunda en sik yaralanan viicut bolgesi Gst eks-

tremitedir. is kazalarinin haftalik ritmisitesi Pazartesi guini ve
08:00-17:00 saatleri arasindadir. Is kazalarinin yil icerisinde en
cok Mayis Ayi'nda oldugu belirlendi. is kazasi olgularinin bii-
yUk bir kismi acil serviste ayaktan tedavi gérmis ve ¢ok az bir
kiminda yasamsal tehlikesi bulunmustur. Hospitalize edilen ve
operasyon gerektiren is kazasi sayisi cok azdir. Is kazalarin ger-
cek boyutlari ve sonugclarinin belirlenerek &nlenebilmesi icin
oncelikle standardize ve eksiksiz olarak kayit altina alinmasi,
takip edilmesi ve yetkili kurumlara bildirimi saglanmalidir. Ayri-
ca s Sagligr ve Guvenligi Kanunun kurulmasini zorunlu kildig
isyerlerinde, isler bir Is Sagligi ve Gvenligi Kurullarinin bulun-
masi gerekir.
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